	 Регистрационный номер____________

Дата регистрации__________________


	Заведующему МБДОУ №57 «Лукоморье»
Цаллер Н. В.


	
	ФИО родителя (законного представителя)

	Подпись принявшего заявление

(уполномоченного должностного лица)
	проживающего (ей) по адресу:
__________________________________________

	________________/______________/
	

	
	контактный тел.: 
	


Заявление.

Прошу зачислить моего ребенка ______________________________________________
____________________________________________________________________
(ФИО ребенка, дата и место рождения)
проживающего по адресу: _________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
в списочный состав муниципального бюджетного дошкольного образовательного учреждения «Детский сад N 57«Лукоморье» комбинированного вида»  по фактическому адресу:___________________________________  с «____» ______________ 20___г.
Сведения о родителях (законных представителях):

Ф.И.О. матери, адрес места жительства, место работы, телефон ________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ф.И.О. отца, адрес места жительства, место работы, телефон ________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ознакомлен(а) с:

- Уставом МБДОУ №57 «Лукоморье»;

- Лицензией на осуществление образовательной деятельности;

- Образовательной    программой дошкольного    образования       МБДОУ      № 57 «Лукоморье»;

- Правилами приема в МБДОУ №57 «Лукоморье»;

- Правилами внутреннего распорядка для воспитанников и их родителей;

- Правами и обязанностями ребенка;

- Распоряжением         администрации         МО   «Северодвинск»  «О  закреплении муниципальных дошкольных образовательных организаций за территориями муниципального образования «Северодвинск». 

_________________________ (_____________________________)

                                            Подпись                                                расшифровка

Прошу осуществлять образовательную деятельность моего ребенка на _____________________________ языке.
_________________________ (_____________________________)

                                            Подпись                                                расшифровка

Даю согласие (не даю) на участие моего ребенка в психолого-педагогическом обследовании (в том числе, логопедическом), проводимом с целью  построения его индивидуальной образовательной траектории, профессиональной коррекции особенностей его развития. Действует в течение всего пребывания ребенка в дошкольной образовательной организации.

_________________________ (_____________________________)

                                            Подпись                                                расшифровка

Даю согласие (не даю согласие) на проведение фото и видеосъемки моего ребенка и размещение в сети Интернет (официальный сайт, социальная сеть).

_________________________ (_____________________________)

                                             Подпись                                                расшифровка
«____»_____________ 20___г.                               _______________/______________________

                                                                                             Подпись                             расшифровка.
